























た。血糖上昇（1/6 vs. 24/32、P = 0.01）の発現頻度については対照群で有意に高値で












































































脊髄硬膜外動静脈瘻（spinal epidural arteriovenous fistula）は、脊髄脊椎動静脈瘻














































めにCKD患者32名を4群に分けた。すなわちA群＝ステージ1 & 2; 7名，B群＝ステー
ジ3a; 7名，C群＝ステージ3b; 6名，D群＝ステージ 4 & 5；12名とした。チオール（SH）
基における酸化型，還元型アルブミンの割合（HSA-redox（%））はES-502Nカラムを
用いたHPLC法により測定した。カルボニル含量はCayman社のProtein Carbonyl 
Assay Kitを用いた。【結果】アルブミンは還元型（HMA）と酸化型（HNA）とに分けら
れ，酸化型はさらに可逆的な酸化型（HNA-1）と不可逆的な酸化型（HNA-2）に分けら
れる。酸化型アルブミン（HNA-1, HNA-2）の割合（%）ならびにカルボニル含量（nmol/
mg protein）はともに低GFR群で高値を示した。さらにHNA-2とカルボニル含量との
間に有意な相関が認められた。【結語】CKD患者における酸化ストレス，カルボニル
ストレスは腎機能の低下とともに亢進し，両ストレスがCKDの病態に関連している
ことが示唆された。
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